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Abstract 
Objective: To summarize CT guided percutaneous puncture catheter local chemotherapy nursing experience for the treatment of spinal 
tuberculosis. Methods: In our hospital from 2009-2012 of 39 routine CT guided percutaneous puncture catheter local chemotherapy of 
patients with spinal tuberculosis, comprehensive preoperative and postoperative nursing plan, and implement of the corresponding 
nursing, summarize nursing experience during perioperative with tube. Results: This group of patients are through perioperative 
period, no sign of taking off the tube and blocking pipe, tube, complications such as infection presented, 18 months of follow-up (12 ~ 
24 months) without relapse tuberculosis. Conclusion: Comprehensive and reasonable nursing measures to avoid the complications of 
patients, help patients recover at an early date.  
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【摘要】 目的  总结 CT 引导经皮穿刺置管局部化疗治疗脊柱结核的护理经验。方法  针对本院自 2009—2012 年的 39 例行
CT 引导经皮穿刺置管局部化疗的脊柱结核患者，制定全面的术前、术后护理计划，并实施相应的护理，总结围手术期及带
管期间护理经验。结果  本组患者均顺利渡过围手术期，无脱管、堵管、断管、感染等并发症，随访 18 个月（12～24 个月）
结核无复发。结论  全面合理的护理措施能够避免患者的并发症，有利于患者早日康复。 
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CT 引导下经皮穿刺置管局部化疗治疗脊柱结核逐渐在临床上被广泛认可[1-3]。通过微创的方法提高病
灶内药物浓度达到治疗结核的目的。2009 年 1 月—2012 年 1 月本科对 39 例脊柱结核患者实施 CT 引导下
经皮穿刺置管局部化疗，效果良好。现将护理体会总结如下。 
1 资料与方法 
1.1 一般资料  本组患者 39 例，男 21 例，女 18 例；年龄 19～76 岁，平均 56 岁。单椎体结核 3 例，双椎
体结核 33 例，三椎体结核 2 例，跳跃性四椎体结核 1 例。受累椎体 T4 1 例，T5 1 例，T8 2 例，T9 3 例，
T10 3 例，T11 4 例，T12 12 例，L1 14 例，L2 11 例，L3 11 例，L4 9 例，L5 7 例，S1 1 例。所有患者表现为不
同程度的低热、盗汗、纳差、消瘦、胸背部或腰部疼痛等症。 
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1.2 方法  患者入院确诊后均予以完善常规术前检查，排除手术禁忌。CT 引导下局部麻醉，经皮穿刺置管。
术后要求患者绝对卧床，经注药管异烟肼 0.1g 病灶内注射 1 次/d，同时全身 4 联药物抗结核治疗。异烟肼
0.3g，1 次/d；利福平 0.45g，1 次/d；吡嗪酰胺 0.5g，3 次/d；链霉素 0.75g，1 次/d。肝功能异常者同时予
以保肝治疗。 
2 结果 
本组 39 患者均无围手术期并发症，无脱管、堵管、断管、感染等。带管时间 19～71 天，平均 42 天。
拔管后穿刺点均在 5～7 天愈合，无慢性窦道形成。每月监测肝、肾功能，无药物性肝损害。每 2～3 个月
检查 X 线片或 CT 片，所有患者在 4～7 个月内出现病灶周缘硬化，椎体边缘增生融合；9～10 月内可见椎
体骨块骨性融合。随访 18 个月（12～24 个月）结核无复发。 
3 讨论 
3.1 围手术期护理体会 




3.1.2 术后护理  术后病人安返病室后，要注意观察生命体征变化。注意观察有无穿刺点出血、有无胸闷气
短等症。指导患者翻身时动作要轻柔，保持整个脊柱呈一条直线，改变体位时注意勿牵拽注药管。术后 3
天之内最容易出现注药管堵塞，因为此时穿刺所致的局部出血、渗出均可能导致注药管堵塞。因此，术后
3 天内每 6h 经注药管注入生理盐水 2mL，冲洗管道。 
3.2 带管期局部化疗护理体会   
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